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“ Tidaklah seseorang yang keluar dari rumahnya untuk menuntut ilmu kecuali para 
malaikat akan mengepakkan sayap – sayapnya untuk orang tersebut karena ridha 
dengan apa yang ia kerjakan “ (HR. Ibnumajah) 
 
“ Who have believed and whose hearts have rest in the remembrance of Allah. Verify 
in the remembrance of Allah do hearts find rest “ (QS. Ar Ra’d : 28) 
 
“ Jaga diri untuk tetap tenang,jaga kaki agar tetap hangat, dan kamu akan membuat 
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Pengaruh Status Gizi Bayi Usia 6 sampai 7 Bulan Terhadap Waktu Erupsi Gigi 







Gizi merupakan faktor yang sangat penting bagi pertumbuhan dan 
perkembangan bayi. Bayi dengan status gizi baik tentunya akan menunjukkan 
pertumbuhan dan perkembangan yang lebih baik pula. Masalah gizi kurang di 
Indonesia masih banyak dijumpai, berdasarkan data yang diperoleh tahun 2010 
mengenai status gizi bayi menurut BB/U (berat badan/umur) menunjukkan status gizi 
buruk sebanyak 4.9% dan status gizi kurang 13.0%. Hal ini juga akan berpengaruh 
terhadap pertumbuhan bayi, termasuk waktu erupsi gigi pada bayi. Gigi incisivus 
central decidui rahang bawah merupakan gigi yang pertama kali tumbuh pada bayi 
usia 6 sampai 7 bulan.  Kartu Menuju Sehat (KMS) adalah salah satu indikator 
penilaian status gizi yang digunakan untuk menilai status gizi balita.   
Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui pengaruh antara status gizi 
terhadap waktu erupsi gigi incisivus central decidui rahang bawah pada bayi usia 6 
sampai 7 bulan di Posyandu Kecamatan Bendosari Sukoharjo.  
Metode yang digunakan desain penelitian observasional analitik dengan 
pendekatan cross sectional. Sampel dalam penelitian adalah bayi umur 6 sampai 7 
bulan yang menjadi anggota di Posyandu Kecamatan Bendosari Sukoharjo. Jumlah 
sampel penelitian sebanyak 80 bayi yang ditentukan dengan rumus Slovin dengan 
cara pengambilan sampel random dengan teknik Stratified Random Sampling. 
Penilaian status gizi bayi dilakukan dengan menggunakan alat bantu berupa Kartu 
Menuju Sehat (KMS) yang di dalamnya memuat berat badan dan umur (BB/U), 
kategori status gizi memuat gizi lebih, gizi baik, gizi kurang, dan gizi buruk, 
sedangkan erupsi gigi incisivus central decidui rahang bawah dilihat secara langsung. 
Hubungan antara variabel penelitian diuji menggunakan korelasi Spearman’s rho. 
Dari hasil uji korelasi Spearman’s rho antara status gizi bayi dengan erupsi 
gigi incisivus central decidui rahang bawah didapatkan nilai r = 0.141 yang berarti 
tidak terdapat hubungan antara status gizi bayi usia 6 sampai 7 bulan terhadap waktu 
erupsi gigi incisivus central decidui rahang bawah atau dapat dilihat dari nilai p = 
0.213 menunjukkan adanya perbedaan yang tidak bermakna antara status gizi dan 
waktu erupsi gigi incisivus central decidui rahang bawah.  
Kesimpulan dalam penelitian ini, tidak ada hubungan yang signifikan antara 
status gizi bayi usia 6 sampai 7 bulan terhadap waktu erupsi gigi incisivus central 
decidui rahang bawah. 
 
Kata Kunci: status gizi bayi, erupsi gigi, incisivus central decidui 
 







Influence of the Nutritional Status of Infants Aged 6 to 7 Months against Timing 
Eruption of Decidui Central Incisors of the Lower Jaws in  




Nutrition is a very important factor for the growth and development of 
infants. Infants with good nutritional status certainly will show the growth and 
development of better. The problem of malnutrition is still prevalent in Indonesia, 
based on data obtained in 2010 on the nutritional status of infants by BB/U (body 
weight/age) showed 4.9% less nutritional and 13.0% severe malnutrition status. It 
will also affect the baby’s growth, including timing tooth eruption in infants. Decidui 
central incisors of the lower jaw are the first teeth growth in infants aged 6 to 7 
months. Kartu Menuju Sehat (KMS) is one of the indicators of nutritional status 
assessment is used to assess the nutritional status of children. 
This research objectives to Find out Influence among nutritional status to the 
timing tooth eruption of mandible decidui central incisors in infants aged 6 to 7 
months in the Posyandu Kecamatan Bendosari Sukoharjo. 
The research methods using analytical observasional study design with cross 
sectional approach. The samples in the study were infants aged 6 to 7 months who 
are members in Posyandu Kecamatan Bendosari Sukoharjo. The numbers of samples 
were 80 infants are determined by Slovin formula by means of random sampling with 
Stratified Random Sampling technique. Assessment of the infant nutritional status 
conducted by using tools such as Kartu Menuju Sehat (KMS) in which the load 
weight and age (BB/U), category of nutritional status contains overweight, good 
nutrition, severe malnutrition, and less nutrition, while the eruption of the decidui 
central incisors of the lower jaw be viewed directly. Relationships between variables 
were tested using Spearman’s rho Correlation. 
Results of the Spearman’s rho Correlation between the nutritional status of 
infants with the eruption of the decidui central incisors of the lower jaw is obtained 
value of r = 0.141 it showed no relationships significant between nutritional status of 
infants with timing eruption of decidui central incisors of the lower jaws, it also can 
be showed value of p = 0.213 or p > 0.05 it show difference no significant between 
nutritional status of infants with timing eruption of decidui central incisors of the 
lower jaws. 
The research conclusion, there is no significant correlation between the 
nutritional status of infants aged 6 to 7 months with timing eruption of decidui 
central incisors of the lower jaws. 
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